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El VIH y el embarazo — Opciones de parto

Opciones de parto para las mujeres
embarazadas infectadas por el VIH

Soy VIH positiva y estoy embarazada.
¢ Cuéles opciones de parto tengo
disponibles cuando vaya dar a luz?

Dependiendo de su salud y el estatus de su tratamiento,
puede optar por un parto por cesarea o por un parto
vaginal. Esta decision es algo que usted debe conversar
con el médico durante el embarazo.

¢ Como decido cual opcion de parto es
mejor para mi bebé y para mi?

Es importante que converse con su médico sobre las
opciones de parto tan pronto como pueda durante su

embarazo para que él pueda decidir cual método es el
mas apropiado para usted.

La cesarea se recomienda para las madres VIH
positivas si:
« se desconoce la carga viral o, en la semana 36 de

embarazo, la carga viral esta por encima de 1,000
copias/mL

* durante el embarazo, no ha tomado ningun
medicamento contra el VIH o sélo ha tomado
zidovudina (conocida también como ZDV 0 AZT)

« después de la semana 36 de embarazo 0 mas tarde
empez0 arecibir cuidado prenatal

Para ser més eficaz en la prevencién de la transmision,
debe programarse la cesérea para la semana 38 o debe
hacerse antes de la ruptura de membranas (reventar
fuente).

El parto vaginal es una opcion para la madre VIH
positivasi:
* durante todo el embarazo ha recibido cuidado prenatal

« en la semana 36 tiene una carga viral por debajo de
1,000 copias/mL, y

Términos utilizados en esta hoja de datos:

Intravenoso, sa: la administracion de liquido o medicamento
directamente en la vena.

Prenatal: antes del nacimiento.

Ruptura de membranas: cuando se le hace un agujero o se
revienta la bolsa donde esta el bebé. También se dice
reventar fuente.

Transmision de madre a hijo: pasar el VIH de la madre
infectada al bebé. El bebé puede ser infectado mientras esté
dentro de la matriz, durante el trabajo de parto y el parto, o
por medio de lactancia materna. También se conoce como
transmision perinatal.

» esta tomando la ZDV sola o con otros medicamentos
contra el VIH

El parto vaginal también se puede recomendar si la
madre ha roto fuente y el trabajo de parto progresa
rapidamente.

¢,Cuales son los riesgos involucrados con
estas opciones de parto?

Todos los partos tienen riesgos. El riesgo de la
transmisién de madre a hijo puede ser mayor con el
parto vaginal que con la cesarea. La madre, con la
cesarea corre un mayor riesgo de desarrollar infeccion,
problemas relacionados con la anestesia y otros riesgos
asociados con cualquier tipo de cirugia. El bebé, con la
cesarea corre un mayor riesgo de afliccidn respiratoria.

¢Hay algo més que debo saber acerca del
parto?

La ZDV por via intravenosa se debe empezar 3 horas
antes de la cesérea programada y se debe continuar

hasta el parto. Para el parto vaginal se debe administrar
la ZDV por via intravenosa durante el trabajo de parto y
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el parto. Es importante reducir lo mas posible la
exposicion del bebé a la sangre de la madre. Esto se
puede lograr evitando cualquier monitoreo invasor y los
férceps o un parto con extraccién de aspiradora.

Todos los bebés nacidos de madres VIH positivas deben
recibir tratamiento contra el VVIH para prevenir la
transmision del virus de madre a hijo. El tratamiento
comun para los bebés es 6 semanas de ZDV; algunas
veces se les da otros medicamentos adicionales (Vea la

hoja de datos sobre después del parto.)

Para informacion adicional:
Comuniquese con su médico o llame a un especialista en

informacién sobre salud de AIDSinfo al 1-800-448-0440.

En Internet: http://aidsinfo.nih.gov.

Pagina2de 2

Esta informacidn esta basada en las Recomendaciones para el uso de medicamentos antirretrovirales en mujeres -
embarazadas infectadas por el VIH-1 para la salud materna e intervencion con el fin de reducir en los Estados Unidos la Revision
transmision perinatal del VIH-1, del Servicio de Salud Publica de los Estados Unidos (disponible en: http://aidsinfo.nih.gov).

enero del 2006



http://aidsinfo.nih.gov
http://aidsinfo.nih.gov
http://www.aidsinfo.nih.gov/ContentFiles/LasMujeresVIHPositivasYSusBebesDespuesDelPSarto_FS_sp.pdf



